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ام মുࡑ ﯿﺪ و ଘ ໍජ৘ﻖ ﻋ࢙ﻢ و داিﺶ رঘ࣒ࢤﻮৣﻢ ॰ﺪ و ଘ ঙൕࣁඎඇਣﯽ رଽوان ﻋ࢙ﻢ و داিﺶ ஔه ೯ﺪا ی ﯾൊﺘﺎਪﯽ ଒ ঒ീਠﯽ
ام ﺳﺎࣾﺖජभࢌ را روزی౽ඇਣﯽ از ﻋ࢙ﻢ و ग़ࡁ ग़ൈࣇය඼م ৶ࢤﻮد و ऒﻮଛ
ی ز৯ﺪ౷ࣂࡣﺖ ॺࡗ૗ﻪୃଌﻦ اঃﯿﺪ و ﯾﺎورم భ ॺࡗ૗ﻪو ণﭙﺎس ঻ﯿࢁඟان او را ଒ ୁرگ
.ଘ اঃﯿﺪ آﻧૢﻪ ৔ﻮਮ࣪ﻖ ﯾﺎলﻢ ໔ච ೯ﺪक़ﺖ ଘ ﺧ࢖ﻖ او ﻧࢆﻮॵﻢ
و اিﺴﺎن ﮐﺎرآड़ﻮز ر৅ﺞ اণﺘﺎدش ا॥ﺖ
ৎﻘﺪ৤ﻢ ଘ اণﺘﺎدان ໋ඟا৑ﻘﺪرم 
পﻨﺎب آ༚ی د඿නﺮ ज़࡯࠷ﻮد اதری 
دهزا ໆﺮﮐﺎر ﺧﺎৣﻢ د඿නﺮ ﺧﺎໍජه ࢼࣂਈﯽ
.୓॥ﺖ୓ীﺸﺎن ່඼اୃ از ໑ජز ঻ﯿﺎن୓ و ग़ﻘﺎم୓ীﺸﺎن ່඼ا  ୃاز ໑ජز ارزش଒ راঘ࣒ﻤﺎਪﯽ
د୓ را ଘ ﺟﺎن ໕ඟﯾﺪ৯ﺪ  و ऒﻮد را සඳﺮ ﺑﻼی ज़ु ﮑﻼت و ୓ীﺸﺎن থﺬ௭، ।൏ਠﯽای ଒ از ऒﻮاণ૛ﻪৎﻘﺪ৤ﻢ ଘ دو ່඼ত૛ﻪ
ام ୀ३ﻢ ฬﻣﻼ৷ﻤﺎت ໊ඟد৯ﺪ ห ૼﻦ ଘ ﺟﺎ৾ ﮕﺎਘﯽ ଒ భ آن اীീﺘﺎده
آورم৔ﻮ ଽ ଦ ﺑࢉﻮ৤ﻢ ﺑﺎز কﻢ ঊﻢ ਗﯽاز ، ৮ﺪرای 
୓ ශධﺮ୍م ໊ඟدی از ॴﻮقات ﺟﺎن ໋ඟभ࣎ﻢ و భ ฬاঃﯿﺪیऒﻮرতﯿﺪی ॰ﺪی و از روতﻨﺎਪﯽ
ات، ر໑ඣ ड़ﻮन൜ඇ࣎ﻢ ॰ﺪ اਯࣨﻮن ﺣﺎલﻞ دণﺘﺎن ࣺീ૛ﻪ
...اش ঃ࣭ﻞ ৔ﻮ را ৯ﺪا ردদﻮ৤ﻢ ଒ ৔ﻮ را دارم و دষﯿﺎ ﺑﺎ ৳ﻤﺎم ୁرਛﯽଘ ऒﻮد ෑධﺮﯾﮏ ਗﯽ
ﺲ ইുﯿﺪن، ای ॴﻮق زশﺒﺎਪﯽ ৑ࡶ ﻣﺎభو ৔ﻮ ای 
୓ را ଘ ﺟﺎن ໕ඟﯾﺪی ห اਯࣨﻮن ৔ﻮاিീਠﯽ ୓৤ﻢ ॰ﺪی و ࠫ෻඼ی ࣺീวਜﯽام، ৔ﻮ رﻧﮓ ﺷﺎدیای روح य़ෙ඼ﺑﺎن ঒ീਠﯽ
...੎ࢲﻢ ऒﻮش ීඵﺮوزی را ଘ ૼﻦ মࡒﺸﺎ਩ﯽ 
୏وردﮔﺎرا 
.୓ی ࠫ෻඼م را భ ࠝﺼﺎی د॥ﺖ রﻮدিﺸﺎن ﺑఴﺬراৣﻢ৔ﻮਮࣣࡾﻢ ده ଒ ଽ ॺࡗ૗ﻪ ﺷࢁඟ থﺬا رﺷﺎن ﺑﺎॵﻢ و สষ૟ﻪ
هৎﻘﺪ৤ﻢ ଘ
േﯿﺪه ऒﻮاଽ ସ୍م 
ام                                           ঙﻤﺪل و ঙ෻඼از روز୓ی ।ࡈﺖ و ४ࢮﻞ دوران ز৯ﺪਛﯽ
ی آراज़ﺶ ૼﻦ ا॥ﺖমࡑﺶ و બﻔﺎীﺶ ﻣﺎଢ଒ وओﻮدش ﺷﺎدی
।ﺠﺎدام భ ز৯ﺪਛﯽ، ୀاభ د౱ඁﻨﺪم ଘ ৾ ﮕﺎଡ భداଡ
଒ آभﺘﺎب य़ෙ඼ش భ آণﺘﺎن ﻗൎ࣍ﻢ ঙࢠ൒ﻨﺎن ﭘﺎୀﺟﺎ॥ﺖ و ଽ໋ච ହوب ৅࡜ﻮاগﺪ ໊ඟد
ࣹඌ಻ﻦୃ از ﺟﺎৣﻢ ୀاభ ସ୍ و හඵﺮଌﻦ
ﺑﺎ॰ﺪام ਗﯽی اঃﯿﺪ و آراज़ﺶ و زশﺒﺎਪﯽ ز৯ﺪਛﯽ଒ وओﻮدش ﻣﺎଢ
ৎﻘﺪ৤ﻢ ଘ ৳ﻤﺎਗﯽ ঻࣓ﻤﺎرا਩ﯽ ଒ ଘ ঳ﮫﺎی భدﺷﺎن ੜﺒﺎ঻ࢌ آड़ﻮ঩࣎ﻢ؛
...و ঙૡﻪ ইﺴﺎ਩ﯽ ଒ دوඋࢾﺸﺎن دارم
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ICP: Intra Cranial Pressure
Mg: Milli gram
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ﭼﮑﯿﺪه
ﻮﭘـﺪي ﻋﻤﻞ ﺑﯿﻤﺎران ﺗﺤـﺖ ﺟﺮاﺣـﯽ ارﺗ زاي، ﯾﮏ روش ﻋﺎﻟﯽ ﺟﻬﺖ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ درد ﺑﻌﺪ اﺣﺴﯽ ﻣﻨﻄﻘﻪﺑﯽ:ﻣﻘﺪﻣﻪ و ﻫﺪف
ﺳـﭙﺎﯾﻨﺎل از ﺣﺴـﯽ ا دردي ﺑﻌﺪ از ﻋﻤﻞ در ﺑﯿﻤـﺎران ﺗﺤـﺖ ﺑـﯽ ﺟﻬﺖ اﻓﺰاﯾﺶ ﻃﻮل ﻣﺪت ﺑﯽ.ﻓﺮاﻫﻢ ﮐﺮده اﺳﺖاﻧﺪام ﺗﺤﺘﺎﻧﯽ 
ﻋـﺪم ض ﺟﺎﻧﺒﯽ و دﻟﯿﻞ ﻋﻮارد اﻣﺎ ﺑﻪﺷﻮاﺳﺘﻔﺎده ﻣﯽ...وﮐﺘﺎﻣﯿﻦ ،ﯿﮕﻤﯿﻦ ﮐﻠﻮﻧﯿﺪﯾﻦ، ﻧﺌﻮﺳﺘﻣﺨﺪرﻫﺎ،از ﻗﺒﯿﻞ ﻣﺨﺘﻠﻔﯽ ﻫﺎياﻓﺰودﻧﯽ
ي ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ ﺑﻪ ﺗﺤﺮﯾﮑـﺎت دﻫﻨﺪهﻋﻨﻮان ﮐﺎﻫﺶﻣﯿﺪازوﻻم اﯾﻨﺘﺮاﺗﮑﺎل ﺑﻪ0891از ﺳﺎل .ﺪﻧﮐﺎرﺑﺮد ﮐﻤﺘﺮي داردر دﺳﺘﺮس ﺑﻮدن 
ﺑﻪ اﺛﺮات اﻓﺰودن ﻣﯿـﺪازوﻻم ﺑـﻪ در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ .ﻫﺎ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖدر ﺣﯿﻮاﻧﺎت و ﻧﯿﺰ اﻧﺴﺎندردي ﻣﺆﺛﺮدردﻧﺎك و ﻋﺎﻣﻞ ﺑﯽ
.ﺑﻮﭘﯿﻮاﮐﺎﯾﯿﻦ درﺑﯽ ﺣﺴﯽ اﺳﭙﺎﯾﻨﺎل ﭘﺮداﺧﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ
ﮐﻪ ﺗﺤﺖ ﻋﻤـﻞ 2931ﮐﻨﻨﺪه ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن اﻣﺎم ﺧﻤﯿﻨﯽ در ﺳﺎل ﻧﻔﺮ از ﺑﯿﻤﺎران ﻣﺮاﺟﻌﻪ08در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ :ﻫﺎﻣﻮاد و روش
ﺻـﻮرت ﻧﻔﺮه ﺗﻘﺴﯿﻢ و ﺑـﻪ 04ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﯽ در دو ﮔﺮوه ﺣﺴﯽ اﺳﭙﺎﯾﻨﺎل ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﺑﻪﺪام ﺗﺤﺘﺎﻧﯽ ﺑﺎ ﺑﯽﺟﺮاﺣﯽ ارﺗﻮﭘﺪي اﻧ
ﻟﯿﺘﺮ ﺳﺎﻟﯿﻦ و ﮔﺮوه ﻣﯿﻠﯽ0/4درﺻﺪ ﺑﺎ 0/5ﻟﯿﺘﺮ ﺑﻮﭘﯿﻮاﮐﺎﯾﯿﻦ ﻣﯿﻠﯽ3(B)ﮔﺮوه اول .ﺣﺴﯽ اﺳﭙﺎﯾﻨﺎل ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪﯾﮑﺴﺎن ﺗﺤﺖ ﺑﯽ
ﺷﺮوع و ﻣـﺪت زﻣـﺎن .ﻣﯿﺪازوﻻم درﯾﺎﻓﺖ ﮐﺮدﻧﺪ(ﮔﺮمﻣﯿﻠﯽ2)ﻟﯿﺘﺮ ﻣﯿﻠﯽ0/4درﺻﺪ ﺑﺎ 0/5ﻟﯿﺘﺮ ﺑﻮﭘﯿﻮاﮐﺎﯾﯿﻦ ﻣﯿﻠﯽ3(MB)دوم 
ﺑﻌﺪ از ﻋﻤﻞ (دﯾﮑﻠﻮﻓﻨﺎك)آﻟﻮدﮔﯽ و زﻣﺎن ﻧﯿﺎز ﺑﻪ درﺧﻮاﺳﺖ اوﻟﯿﻦ ﻣﺴﮑﻦ ﺑﻠﻮك ﺣﺴﯽ ﺣﺮﮐﺘﯽ، ﻋﻮارض ﺟﺎﻧﺒﯽ ، ﻣﯿﺰان ﺧﻮاب
ﺎم اﺳـﺘﺨﺮاج و ﺗﻮﺳـﻂ ﻫﺎي ﺧ ـآوري و در ﻧﻬﺎﯾﺖ دادهﻫﺎﯾﯽ ﺟﻤﻊﻧﺎﻣﻪاﻃﻼﻋﺎت ﻻزم در ﭘﺮﺳﺶ.در دو ﮔﺮوه ﺑﺎ ﻫﻢ ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺷﺪ
و آﻧﺎﻟﯿﺰ وارﯾﺎﻧﺲ ﻣﻮرد ﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿـﻞ ﻗـﺮار ﻣﺴﺘﻘﻞ،ﻣﻦ وﯾﺘﻨﯽ وﮐﺎي دوtﻫﺎي ﻣﻮرد ﭘﺮدازش و ﺑﺎ آزﻣﻮنSSPS81ﻧﺮم اﻓﺰار 
.ﮔﺮﻓﺖ
آﻟﻮدﮔﯽ ﺑﯿﻦ دو ﮔـﺮوه ﺗﻔـﺎوت ﻣﯿﺰان ﺗﻬﻮع، ﻋﻮارض ﺟﺎﻧﺒﯽ و ﻣﯿﺰان ﺧﻮاب،از ﻧﻈﺮ ﺷﺮوع ﺑﻠﻮك ﺣﺴﯽ و ﺣﺮﮐﺘﯽ :ﻧﺘﺎﯾﺞ
و ﻧﯿـﺰ زﻣـﺎن ﻧﯿـﺎز ﺑـﻪ اوﻟـﯿﻦ ﻣﺴـﮑﻦ (p=0/410)و ﺣﺮﮐﺘـﯽ (p=0/500)ﺮ ﻃﻮل ﻣﺪت ﺑﻠـﻮك ﺣﺴـﯽ از ﻧﻈ.دار ﻧﺒﻮدﻣﻌﻨﯽ
.دار ﺑﻮدﺗﻔﺎوت ﺑﯿﻦ دو ﮔﺮوه ﻣﻌﻨﯽ(p<0/100)ﺑﻌﺪ از ﻋﻤﻞ(دﯾﮑﻠﻮﻓﻨﺎك)
اﻓﺰودن ﻣﯿﺪازوﻻم اﯾﻨﺘﺮاﺗﮑﺎل ﺑﻪ ﺑﻮﭘﯿﻮاﮐﺎﯾﯿﻦ ﺑﺎﻋﺚ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﺪت زﻣـﺎن ﺑﻠـﻮك ﺣﺴـﯽ و ﺣﺮﮐﺘـﯽ و :ﮔﯿﺮيﺑﺤﺚ و ﻧﺘﯿﺠﻪ
.ﺷﻮدي ﺑﻌﺪ از ﻋﻤﻞ ﺑﺪون اﻓﺰاﯾﺶ ﻋﻮارض ﺟﺎﻧﺒﯽ ﻣﯽدرداﻓﺰاﯾﺶ ﺑﯽ
لﺣﺴﯽ اﺳﭙﺎﯾﻨﺎﻻم اﯾﻨﺘﺮاﺗﮑﺎل، ﺑﯽدردي، ﺑﻮﭘﯿﻮاﮐﺎﯾﯿﻦ، ﻣﯿﺪازوﺑﯽ:ﻫﺎي ﮐﻠﯿﺪيواژه
7ﺣﺴﯽ اﺳﭙﺎﯾﻨﺎلي اﺛﺮات اﻓﺰودن ﻣﯿﺪازوﻻم ﺑﻪ ﺑﻮﭘﯿﻮاﮐﺎﯾﯿﻦ در ﺑﯽﻣﻘﺎﯾﺴﻪ
ﻣﻘﺪﻣﻪ و اﻫﻤﯿﺖ ﻣﻮﺿﻮع
ﺣﺴـﯽ ﮐـﺎﻓﯽ در اﻋﻤـﺎل ﻫﺎي ﻧﺴﺒﺘﺎً ﺟﺪﯾﺪي اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﺮاي اﯾﺠﺎد ﺑﯽاي، ﯾﮑﯽ از روشﺣﺴﯽ ﻧﺎﺣﯿﻪﺑﯽ
[.1]رود ﮐﺎر ﻣﯽﺟﺮاﺣﯽ ﺑﻪ
ﻫﺎﯾﯽ اﺳـﺖ ﮐـﻪ در اﻋﻤـﺎل د ﺑﻌﺪ ازﻋﻤﻞ و ﺑﺎزﮔﺸﺖ ﺳﺮﯾﻊ از ﺑﯿﻬﻮﺷﯽ، ﯾﮑﯽ از ﻣﺸﮑﻼت و ﻧﮕﺮاﻧﯽدر
ي ﺟﺮاﺣﯽ را ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺎﻋﺚ ﺗﺮس و ﻓﺮار از اﻋﻤﺎل ﺟﺮاﺣﯽ ﻻزم ﮔﺸﺘﻪ و ﭘﺮوﺳﻪﺟﺮاﺣﯽ ﺑﺎ آن ﻣﻮاﺟﻬﯿﻢ ﮐﻪ ﻣﯽ
[.3،2]ﻧﺎﻣﻄﻠﻮب ﮐﻨﺪ 
ﺗـﺮﯾﻦ ﺗﺮﯾﻦ و ﺷﺎﺧﺺﺣﺴﯽ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﯾﮑﯽ از ﻣﻬﻢﻟﺬا ﮐﻨﺘﺮل درد ﺑﻌﺪ از ﻋﻤﻞ ﺟﺮاﺣﯽ و ﻃﻮل ﻣﺪت ﺑﯽ
ﮐﻨﺘـﺮل ﻧﺎﮐـﺎﻓﯽ .ﻧﮑﺎﺗﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ در ﺳﻼﻣﺖ و ﺗﺄﻣﯿﻦ رﻓﺎه و آراﻣﺶ و ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎﯾﺪ ﺑﻪ آن ﺗﻮﺟﻪ ﺧﺎص ﮐﺮد
درد ﺑﻌﺪ از ﻋﻤﻞ اﺛﺮات ﻧﺎﻣﻄﻠﻮﺑﯽ روي وﺿﻌﯿﺖ ﻓﯿﺰﯾﻮﻟﻮژﯾﮑﯽ، ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﯿﮑﯽ و روﺣـﯽ ﻓـﺮد ﺧﻮاﻫـﺪ ﮔﺬاﺷـﺖ 
.[4،3]
ﺗـﺮ آن از دردي و ﺷـﺮوع ﺳـﺮﯾﻊ ﻣﻨﻈﻮر ﮐﺎﻫﺶ اﺛﺮات ﺟﺎﻧﺒﯽ اﯾﻦ روش و اﻓـﺰودن ﻃـﻮل ﻣـﺪت ﺑـﯽ ﺑﻪ
[.4،3،2]ﺷﻮد ﺣﺴﯽ اﺳﭙﺎﯾﻨﺎل اﺳﺘﻔﺎده ﻣﯽﻫﺎي ﮔﻮﻧﺎﮔﻮﻧﯽ در ﺑﯽاﻓﺰودﻧﯽ
ﮐـﺎر ﺣﺴﯽ رژﯾﻮﻧﺎل ﺑﻪي ﻣﻮﺿﻌﯽ ﺑﻮده ﮐﻪ در ﺑﯽﮐﻨﻨﺪهﺣﺲدرﺻﺪ ﯾﮑﯽ از داروﻫﺎي ﺑﯽ0/5ﺑﻮﭘﯿﻮاﮐﺎﺋﯿﻦ 
ﺮ ﺗﺄﺧﯿﺮي، اﺣﺘﻤـﺎل ﺑـﺮوز ﺗﻮان ﺑﻪ ﺷﺮوع اﺛدﻧﺒﺎل اﺳﺘﻔﺎده از اﯾﻦ دارو وﺟﻮد دارد ﻣﯽاز ﻣﻌﺎﯾﺒﯽ ﮐﻪ ﺑﻪ.رودﻣﯽ
.اﺷـﺎره ﮐـﺮد ...وﭘﺲ از ﻋﻤﻞ  و در ﻧﺘﯿﺠـﻪ اﺣﺘﻤـﺎل اﯾﺠـﺎد آﺳﭙﯿﺮاﺳـﯿﻮن دردي ﻧﺎﮐﺎﻓﯽ، ﺗﻬﻮع و اﺳﺘﻔﺮاغﺑﯽ
[.5،4]ﺷﻮد ﻣﻨﻈﻮر ﮐﺎﻫﺶ اﯾﻦ ﻋﻮارض از اﻓﺰودن داروﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻔﯽ در اﯾﻦ روش اﺳﺘﻔﺎده ﻣﯽﺑﻪ
ﯿـﺪازوﻻم، ﻧﺌﻮﺳـﺘﯿﮕﻤﯿﻦ، ﮐﺘـﺎﻣﯿﻦ و ﺑﺮاي اﯾﻦ ﻣﻨﻈﻮراﻓﺰودن داروﻫﺎﯾﯽ از ﻗﺒﯿﻞ آدرﻧـﺎﻟﯿﻦ، ﮐﻠﻮﻧﯿـﺪﯾﻦ، ﻣ 
[.6]ﻫﺎي ﻣﻮﺿﻌﯽ ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﺷﺪه اﺳﺖ ﮐﻨﻨﺪهﺣﺲﻣﺨﺪرﻫﺎ ﺑﻪ ﺑﯽ
ﮐﻨﺪ وﻟﯽ داراي ﻋﻮارﺿـﯽ ﻣﺜـﻞ دﭘﺮﺳـﯿﻮن ﺗﻨﻔﺴـﯽ اﻓﺰودن ﻣﺨﺪر اﮔﺮﭼﻪ ﻣﺪت آﻧﺎﻟﮋزي را ﻃﻮﻻﻧﯽ ﻣﯽ
[.7،6]ﺷﻮد ﻣﯽﺗﺄﺧﯿﺮي اﺳﺖ، ﻟﺬا ﺟﻬﺖ رﻓﻊ اﯾﻦ ﻣﺸﮑﻞ از داروﻫﺎي دﯾﮕﺮﯾﺎﺳﺘﻔﺎده
ﺑﺎﺷـﺪ ﮐـﻪ داراي اﺛـﺮات ﺿﺪاﺿـﻄﺮاﺑﯽ، آراﻣﺒﺨﺸـﯽ، ﻣﯿﺪازوﻻم ﯾﮏ ﺑﻨﺰودﯾﺎزﭘﯿﻦ ﻧﺴﺒﺘﺎً ﮐﻮﺗـﺎه اﺛـﺮ ﻣـﯽ 
ي ﮔﺎﺑـﺎو در ﻧﻬﺎﯾـﺖ ورود ﯾـﻮن ﮐﻠـﺮ ﺑـﻪ ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ ﺑﺎ اﺛﺮ روي ﮔﯿﺮﻧـﺪه ي ﻋﻀﻼﻧﯽ ﻣﯽﮐﻨﻨﺪهﺿﺪﺗﺸﻨﺠﯽ وﺷﻞ
[.9،8]ﺷﻮد ز ﻃﺮﯾﻖ ادرار دﻓﻊ ﻣﯽاﯾﻦ دارو در ﮐﺒﺪ ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﯿﺰه و ا.ﮐﻨﺪ ﻫﺎ اﺛﺮات ﺧﻮد را اﻋﻤﺎل ﻣﯽﻧﻮرون
دردي در ﺑﯿﻤـﺎران ﺗﺤـﺖ ﻋﻤـﻞ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﺛﺮ ﻣﯿﺪازوﻻم در اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﺪت زﻣﺎن ﺑﻠـﻮك ﺣﺴـﯽ و ﺑـﯽ 
ﺟﺮاﺣﯽ در ﮐﻨﺎر ﻋﻮارض ﻧﺎﭼﯿﺰ آن ﮐﻪ در ﻣﻘﺎﻻت ﻣﺨﺘﻠﻒ ﮔﺰارش ﺷﺪه در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑـﻪ اﺛـﺮات اﻓـﺰودن 
.ه اﺳﺖﺣﺴﯽ اﺳﭙﺎﯾﻨﺎل ﭘﺮداﺧﺘﻪ ﺷﺪﻣﯿﺪازوﻻم ﺑﻪ ﺑﻮﭘﯿﻮاﮐﺎﯾﯿﻦ در ﺑﯽ
